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Azienda Sanitaria Locale

del Verbano Cusfo Ossola P.1./Cod Fisc. 00634880033

DETERMINAZIONE
N. 134 del 30/01/2025

Oggetto:
Proroga inserimento e contestuale assunzione impegno di spesa per

liguidazione degenza sanitaria anno 2025 Sig.ra M.S. ospite della Comunita
Alloggio di tipo B) per disabili denominata “Rosa Franzi”.

STRUTTURA: SALUTE MENTALE TERRITORIALE

RESPONSABILE STRUTTURA: FERRARIS SILVIA
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DETERMINAZIONE

Struttura: SALUTE MENTALE TERRITORIALE

L'estensore dell'atto: Caniati Lara
Il Responsabile del procedimento: Caniati Lara
Il funzionario incaricato alla pubblicazione.
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IL DIRETTORE SOC SERVIZIO SALUTE MENTALE TERRITORIALE (SSMT)

Dato atto che la paziente M.S., a sequito di valutazione della Commissione UMVD, ¢ stata
inserita in data 11.09.2011 presso la Comunita Alloggio di tipo B) per disabili denominata
Rosa Franzi gestita dalla Cooperativa Sociale Prometeo di Vignone.

Vista la nota prot. n.6375/24 dell'30.01.2024 a firma del Dirigente delegato
Commissione UMVD, dove si autorizza la proroga dellinserimento della paziente M.S.
presso la Comunita Alloggio di tipo B) per disabili denominata Rosa Franzi Verbania
gestita dalla Cooperativa Prometeo di Vignone, a partire dal 01.01.2024.

Vista la determinazione Dirigenziale n.209 del 06.02.2024 con la quale si formalizzava
e si assumeva |'onere economico per il proseguimento del ricovero della paziente M.S.
presso la Comunita Alloggio di tipo B) per disabili denominata Rosa Franzi gestita dalla
Cooperativa Sociale Prometeo di Vignone fino al 31.12.2024.

Preso atto che I'importo complessivo della retta giornaliera pari a € 104,48 piu IVA al 5%
viene suddiviso:
e quota sanitaria uguale a € 61,48/die piu IVA al 5% (comprensiva di aumento del
3,5% come da DGR 38-8654 del 27.05.2024)di cui:
1. € 30,74/die piu IVA al 5% a carico della SOC SSMT;
2. € 30,74/die piu IVA al 5% a carico del Distretto VCO;

e quota alberghiera € 43,00/die piu IVA al 5% a carico dell'Utente/ADS/CSS Verbano

Dato atto che l'equipé inserimenti in accordo con il Direttore SOC SSMT, in data
20.01.2025, ha ritenuto di approvare la prosecuzione dell'inserimento della paziente M.S.
presso la Comunita Alloggio di tipo B) per disabili denominata Rosa Franzi Verbania gestita
dalla Cooperativa Prometeo di Vignone dal 01.01.2025 al 31.12.2025.

Quantificato in € 11.781,10 IVA compresa I'impegno di spesa presunto e complessivo
derivante dall’adozione del presente atto.

Dato atto altresi che I'importo di cui sopra potra essere inferiore nel caso di minor
giornate di presenza rispetto al periodo completo.

Precisato che nel caso di termine anticipato dell'inserimento la tracciabilita sara
assicurata con l'acquisizione agli atti di formale notifica da parte della Struttura Ospitante
indicante il giorno ultimo di presenza in Comunita della paziente.

Precisato inoltre che per motivi di riservatezza non sono allegate né aggregata
documentazione istruttoria quale certificazione e relazioni mediche riferite alla paziente
inserita.
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In virtu dellautonomia gestionale ed economico finanziaria attribuita ed in conformita ai
vigenti atti di programmazione ed indirizzo aziendali

DETERMINA

1) Di autorizzare, in virtu di quanto delle argomentazioni esposte in premessa, la
liquidazione dei costi di degenza sanitaria dal 01.01.2025 al 31.12.2025 della Sig.ra M.S.
presso la Comunita Alloggio di tipo B) per disabili denominata “Rosa Franzi” di Verbania
gestita dalla Cooperativa Prometeo di Vignone;

2) Di prendere atto che la retta giornaliera presso la struttura ammonta a complessivi €
pari a € 104,48 piu IVA al 5% cosi suddivisa:

e (quota sanitaria uguale a € 61,48/die piu IVA al 5% (comprensiva di aumento del
3,5% come da DGR 38-8654 del 27.05.2024) di cui:
1. € 30,74/die piu IVA al 5% a carico della SOC SSMT;
2. € 30,74/die piu IVA al 5% a carico del Distretto VCO;

e quota alberghiera € 43,00/die piu IVA al 5% a carico dell'Utente/ADS/CSS Verbano

3) Di imputare |'importo presunto e complessivo derivante dall’adozione del presente atto
di 11.781,10 IVA compresa al conto 3.10.04.96 del conto economico esercizio 2025 —
autorizzazione 17 sub 15, nell'ambito di quanto assegnato come budget anno 2025.

4) Di Stabilire che nel caso di termine anticipato dell'inserimento la tracciabilita sara
assicurata con l'acquisizione agli atti di formale notifica da parte della Struttura Ospitante
indicante il giorno ultimo di presenza in Comunita della paziente.

5) Di dare atto che per motivi di riservatezza non € allegata né aggregata
documentazione istruttoria, quale certificazione e relazioni mediche riferite alla paziente
inserita.

6) Di dare mandato alla SOC Affari Generali Legali ed Istituzionali di trasmettere copia
della presente determinazione al Collegio Sindacale ai sensi art. 14 L.R. 10/95.

Si attesta la regolarita tecnica e la legittimita del provvedimento.

ESECUTIVITA’' CONTESTUALE ALLA PUBBLICAZIONE DELLA PRESENTE
DETERMINA ALL’'ALBO UFFICIALE ON LINE DELL'ASL VCO
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